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Johdanto

Jo 400-luvulla e. Kr Sokrates pohti ja tunnisti likunnan terveydelliset hyddyt;

"Eivatko lepo ja sairaudet pilaakin kehomme kunnon, mutta liikunta ja harjoittelu

sailyta sen pitkan ajan”.

Yhteiskunnan kehittymisen ja ennen kaikkia tyon automatisoitumisen myaota on liikunnan
merkitys muuttunut. Fyysisten vaatimusten sijaan ty6 asettaa yha suurempia haasteita
psyykkiselle ja sosiaaliselle osaamiselle. Myos teknologian huima kehitys on vaikuttanut
ihmisten fyysiseen aktiivisuuteen. Television, tietokoneen ja internetin daressa vietetaan
yha enemman aikaa.

Likkunnan positiivisista terveysvaikutuksista on yha enemman nayttoa ja liikunnallinen
passiivisuus tunnistetaan suureksi kansanterveyteen vaikuttavaksi ongelmaksi.

Useimmat ihmiset suhtautuvat likuntaan myonteisesti ja pitavat liikuntaa terveydelle
tarpeellisena. Tama tieto ei ole kuitenkaan monilla vaikuttanut liikuntakayttaytymiseen.
Kaikki eivat liiku, vaikka ovat tietoisia likunnan terveysvaikutuksista.

Lilkkunnan edistaminen on haastava tehtava. Vaikka tietoa on runsaasti saatavilla, on
tiedonjakaminen kuitenkin yksi tarkeimmista tekijoista tehtavan onnistumisessa.
Asenteiden muuttaminen vie aikaa. Liikunnallisen elaméantavan omaksuminen ei tapahdu
yhtakkia, vaan se on pitkallinen prosessi.

Tassa kehityshankkeessa pyrin edistamaan liikkumista viiteryhman kautta. Viiteryhmana
on ammattikunta, tassa tapauksessa kuljettajat.

Tietylle ammattikunnalle suunnattu liikunta- ja terveystieto ottaa huomioon yleisten
terveysvaikutusten lisaksi tyon luonteen ja tyohon liittyvat terveysongelmat.

Kuljettajan liikuntakortin pyrkimys on kannustaa ei-liikkuvia aikaisempaa aktiivisempaan
elaméntapaan. Tavoite on kannustaa saanndlliseen ja kohtuullisen kuormittavaan
harrastukseen ja vahemman painottaa harjoituksen sisaltéa ja tehoa.



2. KESKEISTEN KASITTEIDEN MAARITTELYA
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Terveys

WHO:n 1998 julkaistun maaritelman mukaan terveys on ” taydellinen fyysisen,
psyykkisen, henkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin dynaaminen tila”.

Terveys kasitteena on monitahoinen ja se merkitsee eri inmisille eri asioita.
Terveydelld ei tarkoiteta ainoastaan sairauden puuttumista vaan subjektiivista tunnetta
omasta olotilasta ja elamanhallinnasta. Se on voimavara, joka mahdollistaa
monipuolisen elaman.

Terveysliikunta

Terveysliikunta kasitteena on melko uusi. Terveysliikunnaksi maaritellaan liikunta, joka
tuottaa terveydelle edullisia vaikutuksia hyvalla hydtysuhteella pienin haitoin ja riskein.
Terveysliikunta kasitetta kaytetaan nykyisin melko laajalti mista tahansa liikunnasta.
Silla tarkoitetaan kuitenkin kohtuullista rasitusta aiheuttavaa liikkuntaa, jolla voidaan
vaikuttaa henkilon terveyteen ja toimintakykyyn. Terveysliikunnan tunnuspiirteita ovat
saannollisyys, kohtuukuormitus ja jatkuvuus.

Terveysliikuntasuositus: liikuntaa kohtalaisella rasittavuudella 5 — 7 kertaa viikossa,
vahintaan 30 min yhtajaksoisesti tai 10 — 15 min jaksoissa paivaa kohti seka
kohtalaista lihasten voimaa vaativaa liikuntaa kahdesti viikossa.

Liikuntakayttaytyminen

Liikuntakayttaytyminen on luonnostaan omaksuttu tai opittu tapa, joka

iimenee liikunnallisuutena erilaisissa sosiaalisissa tilanteissa.

Siihen vaikuttavat erilaiset sisaiset ja ulkoiset odotukset, tarpeet, mahdollisuudet ja
rajoitukset. Liikunnan ja fyysisen aktiivisuuden taustalla on lukuisat ympariston
saatelemat tekijat. Naita ovat esimerkiksi koulun, tyon ja vapaa-ajan
ymparistdolosuhteet, opettajat, esimiehet ja ystavat, suorituspaikkojen sijainti ja
kulkuyhteydet seka kaytettavissa olevat valineet.

Liikuntakayttdytyminen ilmenee muun muassa liikkkumismuodoissa, kuinka usein
likuntaa harrastetaan, rasittavuudessa ja ympariston valinnassa.

Liikuntamotivaatio

Motivaatio on alun perin johdettu latinankielisesta sanasta movere, joka tarkoittaa
likkumista.

Motivaatio kasitteena voidaan maaritella lukuisilla eri tavoilla. Motivaatiolla
tarkoitetaan lahinna prosesseja, jotka virittavat, suuntaavat ja yllapitavat ihmisen
kayttaytymista. Motiivit ohjaavat kohti tiettyja paamaaria.
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Tutkimuksissa on todettu, etta ei ole yhta ratkaisevaa tekijaa, jolla voitaisiin selittaa
yksildn motiiveja liikunnan harrastamiseen.

Liikkuntamotivaatio saattaa syntya ja kehittya kognitiivisena prosessina siten, etta
henkild pohtii tietoisesti likunnan merkitysta itselleen ja asettaa maarattyja tavoitteita.
Tunneperaisesti liikuntaan virittaytyneella inmisella liikuntatavoitteena on enemman
joko tietyn tunnetilan saavuttaminen tai valttaminen. Liikuntamotiivit eivat siis ole aina
tiedostettuja.

2.4.1 Sisainen vs. ulkoinen motivaatio

Silloin kun liikkunnallinen kayttaytyminen on alkanut yksilon itsensa takia, sita
tarkastellaan sisaisesti motivoivana. Talla tavalla motivoitunut henkil liilkkuu
tavoitteinaan nautinto ja itse osanotosta saatu tyydytys ilman ulkoisia palkkioita.

Ulkoisesti motivoivana tarkastellaan liikunnallista kayttaytymista, joka on alkanut
ilman sisaista sytykettd, mutta jonka on katsottu kuitenkin sisaltdvan hyodyllisia
seurauksia. Motiiveina voivat olla painon pudotus, ulkonako ja terveys.

Pysyvan motivaation aikaansaamiseksi on tarkeaa tavoitteiden asettamisen vapaus ja
itsehallinta. Pitkan aikavalin osallistuminen vaatii enemman sisaista motivaatiota.
Sisdinen motivaatio kehittyy harrastuksen myoéta, joten alkuvaiheessa tarvitaan myoés
ulkoisia motivaatiotekijoita.

Liikkunnan toteutuminen

Liikkumiseen on monia eri syita. Liikunta on osa kulttuuria. Kun halutaan vaikuttaa
likuntakayttaytymiseen, on tarkoituksenmukaista jaotella liikunta sen toteutumisen
paaasiallisen syyn mukaan; tydliikkunta, harrasteliikunta, harrastuksiin sisaltyva liikunta
ja arki- ja hyétyliikunta. (Vuori, | 2003)

Nama eivat ole kuitenkaan tarkkarajaisia eivatka toisiaan poissulkevia.

Tydliikunta on yhteiskunnan rakennemuutosten ja tydn automatisoitumisen myoéta
vahentynyt huomattavasti. Harrasteliikunnassa syy toimintaan on itse liikunta.
Harrasteliikuntaa on urheilu, kunto-, virkistys-, ja terveysliikunta.

Harrastuksiin sisaltyvassa liikkunnassa liikkuntaa tarvitaan vain paatavoitteen
saavuttamiseksi (marjastus, metsastys). Arki- ja hyotylikunnassa tarkein toiminnan
syy on jonkin tehtavan suorittaminen. Tehtavan suorittamiseen sisaltyy liikuntaa
(tydmatka, siivoaminen, lumityot).



3. SUOMALAISTEN LIIKUNTA

3.1 Liikuntamaarat
Kansanterveyslaitoksen raportin "Suomalaisen aikuisvdeston terveyskayttaytyminen”
(15 — 64 v) mukaan vuonna 2005 miehista 60 % ja naisista 68 % sanoi
harrastavansa vapaa-ajan liikuntaa vahintdan 30 minuuttia vahintdan kahdesti vikkossa
vuonna 2005. Vastaavat osuudet vuonna 2004 olivat 61 % (miehet) ja 65 % (naiset).
Vuonna 2005 ty6ssa kayvista naisista 45 % kaveli tai pyoraili tydbmatkoillaan vahintaan
15 minuuttia paivassa, miehista 30 %.
Vastaavat osuudet vuonna 2004 olivat 48 % (naiset) ja 29 % (miehet).
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Kansallisen liikuntatutkimuksen 2005 — 2006 mukaan vahintdan kaksi kertaa viikossa
likuntaa harrastavia miehia oli 82 % ja naisia 90 %. Liikuntakerran vahimmaiskestoa

ja kuormittavuutta ei tassa kyselyssa maaritelty. Vahintaan nelja kertaa viikossa liikuntaa
harrastavia miehia oli 43 % ja naisia 55 %.

Taulukko 1b. Liikuntaharrastuskertojen lukumaéra eraissa vaestéryhmissa
19-65-vuotiaiden keskuudessa (%).

Naiset Miehet Kaikki

% % %

Vah. 5 krt./vko 42 30 36
4 kert./viikko 13 13 13
3 kert.viikko 21 24 23
2 kert.fviikko 14 15 14
1 kerta/viikko 5 9 7
2-3 krt./kk. i 2 2
Harvemmin i 2 2
Ei koskaan 2 4 3
Ei osaa sanoa = i =

Taulukko 4. Harrastetun liikunnan ja kuntoilun luonne niiden keskuudessa, jotka
harrastavat liikuntaa (%).

Naiset Miehet Kaikki
%o % %

Verkkaista ja rauhallista, ei hikoilua
tai hengityksen kiihtymista 23 23 23
Ripeda ja reipasta, jonkin verran
hikoilua ja hengityksen kiihtymista 68 53 61
Voimaperaista ja rasittavaa,
voimakasta hikoilua 9 23 13
Ei osaa sanoa 1 i i

Kyselyja vertailemalla voidaan todeta, etta neljaa kertaa viikossa liikkkuvien maara on
huomattavasti pienempi (miehet 15 % ja naiset 23 %) tutkimuksessa jossa liikunta-
kerran vahimmaiskesto ja kuormittavuus maaritellaan tarkasti.



3.2 Suosituimmat liikuntamuodot

Suomalaisten suosikkilajit ovat kavely, pyoraily, hiihto ja uinti.

Liikuntatutkimus 2005-2006
Lajien harrastajamaaria 19-65 -vuctiaiden keskuudessa

(Ikm)

Fuvio 9a.

1840000

Kavelylenkksily |

Pyéaraily |
Hiihto | | 747000
Uinti [T [sveom
Kuntosaliharjoittelu [ |sa4000
Juoksulenkkeily [ 4s6000
Sauvakavely [T 44400
Voimistelu [ |zes000
Salibandy [ ]zzs0m
Aerabic [ ]1eomo
Jalkapallo []1so0m
Rullaluistelu [_J1ssmon
Laskettelu [ 143000
Sulkapallo 142000
Lentopalle []oama
Jaakiekko [Jeoons
Tanssi []asooo
Golf [T]aom
Tennis []#ec00
Ratsastus [[]e4omo
Luistelu [[]ssooo
Kaukalopallo [Jarooo
Suunnistus []ezoo0
Soutu [Jasom
Lumilautailu []zecce
Koripallo [Jzsom
Squash [Jzsooo
Keilgilu [Jzeoa
Melonta [Jzz00
Myrkkeily [J1zom
Pesapallo [J1esco
Purjehdus [J1esao
Painonnosto s
Ammunta [1zc00
Sukellus [a3soo

|aze000




Mita lajeja satunnaisliikkujat haluaisivat alkaa harrastamaan:

Uinti 16.500
Kuntosaliharjoittelu 11.000
Pydéraily 10.000
Hiihto 9.500

Mita lajeja lilkunnallisesti passiiviset haluaisivat alkaa harrastamaan:

Kavelylenkkeily 6.000
Pyoraily 5.000
Uinti 5.000
Hiihto 4.000

Liikunnallisesti passiivisista 42 % ei haluaisi harrastaa mitaan lajia. Tallaisia
likunnallisesti passiivisia 10ytyy keskimaarin enemman keski-ikaisten miesten
keskuudesta. Monesti he ovat ammattiasemaltaan tyontekijoita.

4. LIIKUNNALLISTA PASSIIVIUTTA AIHEUTTAVAT TEKIJAT
4.1 Yhteiskunnan rakenne

Yhteiskunnassa vallitsevat asenteet seka toiminnalliset ja fyysiset rakenteet ovat
tarkeassa asemassa kun ihmisten fyysista aktiivisuutta tarkastellaan. Jos tyét,

likenne, asuminen, palvelut ja vapaa-ajan kayttd suosivat ja ohjaavat passiivisuuteen

laskee ihmisten kunto vaajaamattdmasti. Syitd kunnon laskemiseen I6ytyy muun
muassa autoistumisesta ja taman myaota hyotyliikkunnan haviamisesta seka tdiden
kevenemisesta.

4.2 Eldmantilanne

Fyysinen aktiivisuus vaihtelee ian my6ta. Lapsille likkuminen on luonnostaan

tapahtuvaa. Nuoren aikuisen elamankuvioita muuttavat tyo ja perheroolit, jolloin ajan

|I6ytyminen liikkunnalle on vaikeampaa. Aikuisuuden mydéta tyohon, kotiin ja

perheeseen kaytetty aika vakiintuu ja liikkumiselle 16ytyy paremmin aikaa. Elakkeelle

siirtymisen myo6ta osallistuminen liikuntaan helpottuu edelleen.
Kokonaiskehityksen kannalta on hyvinkin tarkoituksenmukaista, etta liikunta-
aktiivisuudessa tapahtuu idn mukaista vaihtelua.

On luonnollista etta liikkunnan rooli vaihtelee elaméankaaren eri vaiheissa. Ihmisen
hyvinvointi on monesta palasta koottu kokonaisuus, josta liikkunta on vain yksi osa.



4.3

4.4

5.1

5.2

Liikunnan esteet ja virheet

Liiallista vaativuutta voivat aiheuttaa muun muassa valineiden ja resurssien puute,
harrastuksen kalleus ja terveydelliset ongelmat.

Tehokkain keino virinneen liikuntaharrastuksen loppumiseen on ylittdd oma kuntotaso.
Ongelmat eivat useinkaan synny liian pitkakestoisesta, vaan liian rasittavasta
harjoittelusta. Kun halutaan vaikuttaa likunnan harrastamiseen, on erittain tarkeaa,
etta yksild kokee pystyvansa tavoitteen mukaiseen liikuntasuoritukseen. On siis aluksi
pyrittava saanndlliseen, kohtuullisen kuormittavaan liikkuntaharrastukseen eika
painotettava harjoituksen sisaltda ja tehoa.

Asenne

Monille liikunnallisesti passiivisille aikuiselle likuntaa vastustava asenne on kehittynyt
jo lapsuudessa. Syyna voivat olla esimerkiksi huonot kokemukset koululiikunnasta.
Asenteeseen vaikuttaa myos virheellinen mielikuva liikunnasta. Se mielletaan
monimutkaiseksi, erityisvalmisteluja ja erityisia taitoja (urheilijatyyppid) vaativaksi.

LIKUNNAN AKTIVOIMISEN TEOREETTINEN PERUSTA

Liikunnan aktivoimisen onnistumiseen vaikuttaa oleellisesti se, kokeeko ihminen
hanella olevan muutostarpeita elamantapojensa suhteen ja kuinka han tiedostaa
terveyden ja liikunnan valiset suhteet.

Elamantapamuutokset

Elamantavalla tarkoitetaan ihmisen jokapaivaiseen elamaan kuuluvia
saannénmukaisia, merkitsevia toimintoja ja valintoja. Elamé&ntapa on muodostunut
ihmisen eldmankulun aikana vahitellen. Siksi elamantapamuutokset ovat pitkallisia
prosesseja.

Elamantapamuutosten todennakaisin tulos on repsahdus, mutta repsahdukset
kuuluvat muutokseen. Jokainen uusi yritys lisaa onnistumisen mahdollisuutta.

Transteoreettinen muutosvaihemalli

James Prochaskan ja Carlo DiClementen kehittelema transteoreettinen
muutosvaihemalli tarjoaa mallin yksilon kayttaytymisen muutoksen tarkastelulle.
Alun perin se kehittyi menestyksellisesta tupakoinnin lopettamiseen tarkoitetusta
terapiasta.

1) Muutosvaiheet jaetaan viiteen merkitykselliseen vaiheeseen:
a. Esiharkintavaiheelle on ominaista ettei asianomainen ole tietoinen

mahdollista ratkaisua vaativasta ongelmansa luonteesta ja laajuudesta tai
on haluton muuttamaan kayttaytymistaan. Talle vaiheelle on tyypillista
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ongelman vahattely ja kieltaminen eika siihen sisally sitoutumista
muutokseen.
Liikkumaton.

b. Harkintavaiheessa ihminen on tietoinen ongelmansa olemassaolosta ja
pohtii vakavasti muutosta. Punnitsee etuja ja haittoja, mutta ei ole viela
valmis muutokseen. Harkintavaihe voi kestaa pitkaan ja tahan vaiheeseen
voi jaada kiinni.

Harkitsija.

c. Valmistautumisvaiheessa ihminen jatkaa puntarointiaan, mutta on jo
paatynyt muutoksen kannalle ja sitoutuu alustavasti panemaan paatoksen
toimeen lahitulevaisuudessa.

Valmistelija.

d. Toimintavaiheen aikana pannaan toimeen paatds muutoksesta, ryhdytaan
kaytannon toimiin. Keskeinen asia tasséa vaiheessa on toiminnan muutos ja
sitoutuminen tehtyyn paatdkseen ja muutokseen.

Toimija.

e. Yllapitovaihe. Jos henkild pystyy toteuttamaan suunnitelmaansa menestyk-
sellisesti 3 — 6 kuukautta, han siirtyy yllapitovaiheeseen, jossa
muutostulosten on integroiduttava hanen elamantyyliinsa.

Yllapitaja = Liikkuja.

Liike ei ole suoraviivaista esiharkinnasta yllapitoon, vaan sita luonnehtii pikemmin
spiraalimaisuus. Retkahdusten kautta aloitetaan kierros uudelleen hieman ylempana
ja viisaampana.

KULJETUSALAN AMMATTILAINEN
Tyon luonne

Kuljetusala ty6llistaa liitannaisammatteineen n. 150 000 ihmista, joista kuljettajia on
n. 80 000. Suomessa seka tavarankuljetus- etta linja-autoala on pienyritysvaltaista.

Kuljettajan tyo vaihtelee kuljetettavan tavaran mukaan. Taysperavaunuilla kuljetetaan
tavaroita linjaliikenteessa, postin runkokuljetuksissa, puuta metsasta teollisuudelle ja
valmiita tuotteita asiakkaille tai satamiin. Puoliperavaunut ovat yleisia
ulkomaanliikenteessa. Sailidautoilla kuljetetaan kemikaaleja, polttonesteita, rehuja ja
maitoa. Kuorma- ja pakettiautoilla hoidetaan muun muassa jakelu tavaraterminaalista
tavaran vastaanottajalle. Lisaksi kuljettajia tydllistaa linja-autoliikenne, taksikuljetukset,
puhtaanapito ja maanrakennus.

Kuljettaja hoitaa myos kuorman lastauksen ja purkamisen seka kuljetusasiakirjat.
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Kuljettajan sdannollinen tydaika on 80 tunnin jaksotydaika kahdessa viikossa (14
perakkaista kalenteripaivaa). Tyo on osalla sdanndllista paivatydta. Monella se on
vuorotyota, yotyota tai epasaanndllista keikkatyota.

Yksittaisten tydpaivien pituus vaihtelee, eika kuljettaja aina tdihin tullessa tieda, miten
pitka paiva on edessa.

Kuljetustydssa tyotahdin sanelevat tiukat aikataulut. Kauppa ja teollisuus vahentavat
varastointikuluja siirtdmalla varastojaan renkaiden paalle. Tavarat tulee toimittaa
nopeasti tilaajalta vastaanottajalle.

Kuljettajan tyd voi olla fyysisesti raskasta, silla joissakin tehtavissa han joutuu
nostamaan raskaita taakkoja. Lastaus ja purkaus hoidetaan kuitenkin paasaantoisesti
trukeilla ja fyysisesti tyé on helpottunut. Vaikka tyd onkin fyysisesti helpottunut, on se
kireiden aikataulujen ja jatkuvasti lisdantyvan yotyon myota muuttunut henkisesti
raskaammaksi.

Alan terveysongelmat

Jatkuva istumatyd, pitkat tyopaivat, vasymys, vaikeat saaolot, muu liikenne, pimeys,
veto ja kireat aikataulut ovat uhkana kuljettajan terveydelle.

Auto- ja Kuljetusalan Tyontekijaliitto AKT:n toimeksiannosta Tyo6terveyslaitos
haastatteli kuljetusyritysten tyosuojelupaallikoita, tydsuojeluvaltuutettuja ja yrityksiin
yhteydessa olevia tyoterveyshoitajia. Haastattelututkimuksesta valmistuneesta
raportista kay hyvin ilmi kuljettajien terveysongelmat.

Ote raportista:
2.4.2 Kuljetusalan ongelmat tyosuojeluvaltuutettujen nakemina

Tytsuojeluvaltuutettujen nakemykset alan ongelmista kohdistuivat periaatteessa saman
tyyppisiin asioihin, mutta painotukset poikkeavat selvasti tybnantajapuolen nakemyksis-
ta. Keskeisin ja suurimmassa osassa vastauksia esiintynyt ongelma oli kiire ja siihen
liittywat teemat. Tydterveyshuollon mahdollisuudet puuttua tahan nahtiin varsin rajoitet-
tuina — muutamaa poikkeusta lukuun ottamatta.

= Ylipitkat paivat, valvominen, yotyd, elamantavat, jotka tulevat tyén mydta. Tth ei voi auttaa ylipit-
kissd péivissa. (3046)
» Epasdanndllinen tybaika seka yksintydskentely. Tth ei voi vaikuttaa ndihin. (3018)
= Kova tyGtahti, pitkat tyopaivat. (3002)
= Yksin tydskentely, vdsyneena ajaminen - pitkat tyépaivat. Ei tth pysty auttamaan, korkeintaan
pystyy antamaan jotain ohjeita esim. taukojumppa. (3003)
Toisaalta taas tyédterveyshuollolta toivottaisiin tAhan asiaan selvasti aktiivisempaa otet-
ta:

= MVasymys, uupuminen. Tth voisi kartoittaa tilannetta ja tehda jonkinlaisen suunnitelman asian aut-
tamiseksi. (3014)

= Kiivas rytmi aiheuttaa stressia ja sairaslomia. Aitoa kiinnostusta tth:lta toivottaisiin, tyéwvuorolisto-
jen ja kuljettajien vuorokausirytmin seuraamista. Oma-aloitteisuutta tth:lta tassa asiassa. (3078)
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Néaiden ohella nakyy vastauksissa kaksi muuta keskeista teemaa: talviolosuhteiden
tuomat ongelmat ja jo tyénantajapuolellakin korostettu ergonomian paremman huomi-
oon ottamisen toive:

* Liukkaus (tiet), samajen liikkkeiden toistot -> aiheuttaa kulumia. Tth voi auttaa aika minimaalisesti
naissa. (3040)
Talviclosuhteet ja vuorotyd. Kylla tth voi auttaa reagoimalla nopeasti uupumustilanteisiin. (3079)
Saavaihtelut talvella asettavat vaatimuksia cikealla pukeutumiselle, turvakengét ja sucjahaalarit
hankittu. (3133)

Ty6asentojen osalta tydterveyshuollolta toivottiin aktiivista ja kouluttavaa otetta:

+ Tehdaan liikkeet oikein lastatessa. Tth voisi auttaa esim. neuvomalla, miten autosta laskeudutaan
pois. (3029)

» Tydolosuhteet: lastaaminen ja purkaminen. Tth voisi jakaa tietoa ergonomiaan littyvista asioista.
(3020)

* Lastaus- ja purkaustilanne, tukielimet joutuvat koville. Seka se, ettd on paljon istumista ajaessa.
Tth voisi tutkia olojen parantamista ja vaikuttaa tydnantajaan.(3010)

Naiden lisaksi vastauksissa nakyi myos joiltakin osin mielikuvia asenteellisista ongel-
mista sekd tydnantajan ettéd palkansaajien puolella. Myds tyéterveyshuollon aktiivisuutta
toivottiin:

Pitkat ajomatkat ja se, ettd joutuu paljon istumaan, tdhan pitaisi kiinnittaad huomiota. Tydpaivan

pituus, taukcjen maara, tyéntekijéiden asenteissa parantamisen varaa, ajetaan vapaaehtoisesti

liian pitkia vuoroja. Kireat ajoaikataulut, yksin tyéskentely. (3072)

+ Kiivas rytmi aiheuttaa stressia ja sairaslomia. Aitoa kiinnostusta tth:lta toivottaisiin, tyévuorolisto-
jen ja kuljettajien vuorockausirytmin seuraamista. Oma-aloitteisuutta tth:lta tassa asiassa. (3078)

« Yotyot, kuljettajan valinpitdmattémyys omasta terveydestdan, suojavalineiden puute tai se, etta
niité ei pideta. Ei voi tth auttaa. (3042)

+ Koulutuksen puute tai vahaisyys, uusia kuljettajia ei ehdita kouluttaa tarpeeksi, nuorilla kuskeilla

asenteissa toivomisen varaa, ei oteta tydturvallisuutta vakavasti. Ei tth voi tassa auttaa, koska

siella ei tiedeta turvallisuusasioista. (3012)

2.4.3 Tyoterveyshoitajat kuljetusalan ongelmien nakijéina

Tyoéterveyshoitajien vastauksissa korostuvat edellisia enemman ammattiin liittyen tyon
tuomien fysiologisten vaikutusten arviointi:

» Ylipaino, korkeat verenpaineet ja kolesterolit, epasaanndllinen tydaika. Stressaavaa tyd: huonot
kelit, yotyd jne. Elaméntapachjantaa. Se, ettd inmiset kavisivat tihedmmin seurannassa veren-
paineen takia. (4017)

+* Useita asioita: nakdvaatimukset, terveystila kartoitettava ettei ole mitdan vakavia sairauksia, er-
gonomia, ajankaytén hallinta, ajojarjestelyjen jarkeistaminen-> jaksaa tydssad. Epaterveelliset elin-
tavat ja sydan- ja verisuonitautien ennaltashkaisy. (4028)

* Tuki- ja likuntaelinvaivat, kansantaudit esim. verenpaine, keski-ikd melko korkea, vuorotyd. Tth
voi ohjata ergonomia-asioissa, tukea jaksamisessa ja henkisessa hyvinvoinnissa. (4070)

» |stuminen, verenpaine korkea, tupakointi, ei harrasteta liikuntaa, lyhyet yot, likalihavuus. Autta-
minen nayttda mahdottomalta, kun kuskit eivat ehdi kdymaan tyoterveyshuollossa. (4005)
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Naiden rinnalla ty6éterveyshoitajat kuitenkin toistuvasti korostavat nimenomaan elaman-
tapojen merkitysta kiireisissa ja tydajoiltaan vaihtelevissa olosuhteissa:

* Muorotydsta aiheutuvat terveysriskit, syddaan epaterveellisesti, nukutaan epasaanndllisesti. huo-
no ergonomia, josta aiheutuu tuki- ja likuntaelinvaivoja. Vanhentunut kalusto. Tth voi vaikuttaa
jonkin verran antamalla tietoa ja opastusta edelld mainituista (4012)

* Tyon epasaanndllisyys. yksildiden huonot elintavat esim. epasaanndllinen syéminen; kalustossa
puutteita. Tth voisi tydsuojelun kautta vaikuttaa. (4042)

* MNopeat aikataulut, ylipitkat tydpaivat, ikdantyneet kuljettajat ja heidan terveytensa (uniapnea, ruo-
kailutottumukset, ylipaino), lisdéntynyt likenne. Tth voi yrittaa saada kuljettajien terveytta parem-
maksi. (4043)

+ Pitkat ajomatkat, ravitsemusongelmat, tupakointi. Ravitsemusneuvontaa voisi antaa, tupakasta
vieroitusryhma, kuntotesti. (4063)

» Epaterveellinen ruockailu->paino-cngelmat. Likunnan vahaisyys. Neuvontaa tth:n puolelta. (4052}

+ Tyodajat ovat epdsdanndlliset, herkasti edelleen tulee pitkia tydpaivia. Ruokailutottumukset (kay-
daan grillilla, ei sydda kunnon ruokaa). (4091)

o Ylipitkat tydvuorot, ruokailumahdollisuudet huonet, passiivisia lilkkkumaan ja pitAmaan huolta
omasta terveydestaan. Tth voi jakaa tietoa ja tukea terveystarkastusten yhteydessa. (4097)

Erityisesti tyoterveyshoitajat ovat huolissaan pitkista tytajoista, niiden tuottamista vi-

reystilavaikeuksista ja ongelmista erityisesti ikdantyville kuljettajille:

+« |kaantyva kuljettajaporukka, elintavat kuljettajilla, epasdanndllisyys tydssa, vuorotyd, yotyo, tu-
ki- ja likuntaelinsairaudet. Tth voi antaa tietoa ja valistusta terveista elintavoista, pitaisi tihentaa
kontaktin ottamista kuljettajiin (4057)

»  YOtyd, kuljettajien ylipaino ja tupakointi, kylméatyd, ikdantyminen. Tth voi auttaa tydpaikalla tapah-
tuvien infojen avulla. (4133)

Lahde: AKT ry 2004

Raportista nahdaan, ettd suurimmat ongelmat seka tydntekijan etta tyoterveyshuollon
nakokulmasta ovat ergonomiassa, epaterveellisissa elintavoissa, likunnan
puutteessa, epasaanndllisessa tydajassa, stressissa ja yotyossa.

KULJETTAJAN LIIKUNTAKORTTI

Ammattikunnalle viiteryhmana suunnatun liikuntakortin ajatus on, ettd kohderyhman
tyon luonne ja ongelmat on otettu huomioon liikkuntatietoa ja neuvoja laadittaessa.
Viiteryhmalle kohdistettu tieto on mielestani myos henkilokohtaisempaa kuin kaikille
yleisesti laadittu tieto.

Kohderyhma
Kuljettajan liikuntakortin kohderyhmana ovat kuljettajat jotka eivat harrasta liikuntaa tai

likkuminen on vahaista ja satunnaista. Transteoreettisessa muutosvaihemallissa he
sijoittuvat ensimmaiseen tai toiseen vaiheeseen, esiharkinta tai harkintavaiheeseen.
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7.2 Tavoite ja menetelmat

Liikuntakortin tavoite on kannustaa likkumaan. Motiivin liikkumiseen kortti pyrkii
luomaan terveysaspektin kautta. Kertomalla faktatietoa liikkuntaa harrastamattoman
riskista sairastua aktiivisesti liikkuviin verrattuna, pyrin antamaan ulkoisen motivaation
elamantapamuutokseen. Terveyteen vetoaminen tehoaa todennakdisesti parhaiten
keski-ikaisiin ja sitd vanhempiin, joilla oireita jo saattaa olla. Vaikka ulkoinen
motivaatio ei ennusta pitkan aikavalin muutosta, uskon etta se on kuitenkin tehokkain
tapa sysata kehitys kayntiin sisdisen motivaation saavuttamiseksi.

7.2.1 Terveys ja liikunta

Liikkumisohje kortissa on terveysliikuntasuositusten mukainen. Koska tavoitteena on
kannustaa vahan tai ei ollenkaan liikkkuvia, on terveysliikuntasuositus hyva ja
turvallinen aloitus. Aloittelijalle liian rasittava harjoitus voi olla epamiellyttdva kokemus
ja johtaa liikunnan loppumiseen.

Kuljettajan tyo on usein epasaanndllista ja siksi saannallisiin viikoittain tapahtuviin
likuntaharrastuksiin osallistuminen on hankalaa. Tuon kortissa esiin yleisesti suositut
likkumismuodot, joita on helppo toteuttaa oman aikataulun ja kunnon mukaan. Pyrin
tuomaan esiin liikuntamuotojen helppoutta ja niiden sopivuutta kaikille, myds jo
esimerkiksi tuki- ja liikuntaelinongelmista karsiville. Toivon, etta kortista valittyy tunne
likuntamuotojen toteuttamisen helppoudesta mutta kuitenkin myoés niiden tehokkuus
terveysliikunnassa.

Terveysliikuntasuositukseen kuuluu myos lihasvoimaa vaativa liikkuntasuositus.
Kuljettajan tydssa selka- ja niskahartiavaivat ovat yleisia. Muistutus lihashuollon
tarkeydesta antaa samalla ohjeet naiden vaivojen hoitoon.

7.2.2 Taukojumppa

Kuljettajan taukojumpan tarkoitus on lahinna muistuttaa venyttelyn tarkeydesta
ajojaksojen valilla. Tarkoituksena on antaa venyttelyohjeita joista ehk& muutama sitten
pysahdyksen aikana muistuu mieleenkin.

7.2.3 Nostotekniikka

Nostotekniikasta muistuttaminen ei ole ikina turhaa. Kaikki sen tietavat, mutta
kaytanndssa ja kiireessa unohtavat. Kuvasta tekniikka on helppo paivittaa
kertakatsomisella.

7.2.4 Liikuntakertojen merkinta

Kortin takaosassa on taulukko, johon liikuntakerrat merkitsemalla voi helposti seurata
likkumisen toteutumista. Alkuvaiheessa oman liikkumisen seuraaminen voi olla
hyodyllista, merkintdjen vahyys muistuttaa liikkumistarpeesta.

Merkintdosuuden sijoitus kortin loppuun tieto-osuuden jalkeen, konkretisoi liikkumisen.
Tyhja taulukko muistuttaa, etta tarvitaan viela itse liikkuminen.



7.3 Liikuntakortin kaytto
Liikuntakorttia voivat jakaa ja kayttaa monet tahot, esimerkiksi;

- yritykset henkilostolleen erilaisten terveyskampanjoiden ja tyokykya
yllapitavan toiminnan yhteydessa

- tyéterveyshuolto

- ammattiyhdistykset jasenilleen

- ammattialan muut yhdistykset

- kuntokeskukset liikkuntapaivien yhteydessa
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